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RESUMO 
 
 
 
Introdução: A fibromialgia é classificada como uma síndrome reumatológica de 
diagnóstico clínico a partir da queixa do paciente em relação à presença de algia difusa 
por mais de três meses, sem trauma, de caráter não inflamatório, associada a distúrbios 
cognitivos e do sono, além de fadiga e rigidez. Descrita como segundo diagnóstico mais 
encontrado em doenças reumatológicas, desencadeia impacto negativo na capacidade 
funcional dos pacientes devido à complexidade da etiopatogenia e suas sequelas. A 
delonga no diagnóstico e a ausência de terapêutica curativa, mesmo em grandes centros 
de referência em tecnologia e saúde, somatizam o comprometimento biopsicossocial. 
Dados epidemiológicos desta enfermidade em pacientes da região norte do Brasil são 
inexistentes. Objetivo Geral: Traçar o perfil epidemiológico da fibromialgia em 
pacientes diagnosticadas do departamento de referência em reumatologia do município 
de Gurupi-TO. Materiais e Métodos: Foram selecionadas mulheres de idade entre 18 e 
75 anos, com diagnóstico médico de fibromialgia. Por meio de entrevista, responderam 
aos questionários de levantamento epidemiológico (com caracterização do perfil 
sociodemográfico e do histórico da doença) e nível de incapacidade (QIFR-Br). 
Resultados: A amostra de fibromiálgicas do Sul do Estado do Tocantins apresentou 
perfil epidemiológico e nível de incapacidade similar ao restante do Brasil, sendo 
caracterizado por: mulheres, com baixa escolaridade e elevados níveis de intensidade 
álgica e incapacidade funcional. Ainda que, carecem de profissional especializado para 
acompanhamento da enfermidade. 
 
Palavras-chave: Fibromialgia, Epidemiologia, Diagnóstico, Norte do Brasil, Tocantins. 
ABSTRACT 
 
 
Introduction: Fibromyalgia is classified as a rheumatologic syndrome of clinical 
diagnosis based on the patient's complaint regarding the presence of diffuse pain, 
without trauma, noninflammatory, associated with cognitive and sleep disorders, as well 
as fatigue and stiffness. Described as the second most commonly found diagnosis in 
rheumatologic diseases, it triggers a negative impact on patients' functional capacity due 
to the complexity of its etiopathogenesis and its sequelae. The delay in diagnosis and  
the absence of curative therapy, even in major centers of reference in technology and 
health, add to the biopsychosocial impairment. Epidemiological data of this disease in 
patients from northern Brazil are nonexistent. General Objective: To outline the 
epidemiological profile of fibromyalgia in patients diagnosed at the rheumatology 
referral department of Gurupi-TO. Materials and Methods: We selected women aged 
18 to 75 years, with a medical diagnosis of fibromyalgia. Through interviews, they 
answered the epidemiological survey questionnaires (with characterization of the 
sociodemographic profile and history of the disease) and level of disability (QIFR-Br). 
Results: The fibromyalgic sample from Southern Tocantins State presented an 
epidemiological profile and level of disability similar to the rest of Brazil, characterized 
by: women, with low education and high level of pain intensity and disability. 
Although, they lack a specialized professional to monitor the disease. 
 
Keywords: Fibromyalgia, Epidemiology, Diagnosis, Northern Brazil, Tocantins. 
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